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  Flavoxate， butylscopolamine bromide and placebo were tried on 114 patients with neuro－
genic （reflex） bladder by means of cross－over controlled study by the double blind method．
  1） As to general effect on urination， Flavoxate and butylscopolamine were obviously
better than placebo． Among the subjective symptoms， urinary urgency was better treated with
Flavoxate than with butylscopolamine．
  2） As to improvement of dysuria Flavoxate was better than butylscopola皿ine．
  3） Flavoxate did not show any effect on urinary incontinence， group refiex and a utono－
mic refiex．
  4） No side effect specific to Flavoxate was observed．




















試 験 方 法
試験はフラボキセート（以下Fと略）と臭化ブチル
スコポラミン（以下Bと略）およびプラセボー（以下
症 例 覧 表
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フラボキセート錠   （以下Fと略）
臭化ブチルスコポラミン錠
   （以下Bと略）
プ ラ セ ボ 一 錠




   15 mg含有

























































































































     Table 3。対象患者の性別構成
      園田・ほか二Flavoxate・神経因性膀胱
P投与群32例の計104例であっ       Table 6，対象患者の疾患状態
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 x2一＝iO．337〈5．991 （p＝＝O．05， ¢＝2） N．S．
Table 7．対象患者の排尿時triggerの有無
＼＼  薬 剤
  ．．．．x－X””’























































  ミ4】 33
計 37 35 32104
z2一一2．839〈9．488 （p＝O．05， ip－4） N．S．
一・_  薬 剤  ＼＼   F投与群B投与群



























計 37 35 32 1 104
x2－3．977〈15．507 （p－O．05， di＝8） N．S．
  Table 5．対象患者の病因構成
    薬 剤×   ＼   F投与群病 因  ＼
外   傷
脳血管障害
炎   症



























x2＝＝4．398〈15．507 （p＝O．05， ¢一＝8） N．S．
無効24例（72．7％），悪化1例（3．1％）であり，B投
与群においては著効0例（0．O％），有効4例（12，1％），








































































































































































































































































































































































































F 投 与 群
B 投 与 群
















自反  F 投与唾ﾙ i  F
B 投与群
o 投 与 群
000 657 000 657
一  B神経射 li 一  一  P
Table 13．相対効果比較判定
FはBに優 FはBに  FとBはすこし優 同 BはFにすこし優 BはlFに優 計
4 2 7 3 3 19
憂はP画引嬰瀬高とPは嬰叢最はFセこ 計











Table 14． 副 作 用
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薬 剤 F投与群 B投与群 P投与群 計
対 象 症例 37 35 32 104
副作用発現例  5（13。5％） 4（11．4％）6 （18．8％） 15
痙     攣
胃 腸 障害
じんましん
不     偽
悪     心
下     忌











































x2＝＝O．765〈5．991 （p＝O．05， ip＝2） N．S．
Table 15．脱落および脱落理由
Ktlig，一k．xEIRx｝，一ki．m31p＃v一．it－fiE





総試験症例 38 38 38
来 院せ ず
対象外症例















計 1 3 6
x2－4．165〈5．991 （p＝＝O．05， ip ＝2） N．S．
察
 1968年Kohler and Morales1）カミフラボキセート
に正常膀胱に対する容量増大および内圧低下効果を認
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